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 さきに教室 では, バン チ症候 群 (以下本症と略す)における捌脾 前後,及び遠隔時の皿依所 兄・
 肝病変な らびに肝 膨能。 血漿蛋白像の変動 について報告 を行なつ て来 たが, そのいずれ も搦脾の
 みによって著 しぐ改善されることが判明 した。 これは本症において, 脾がそ の病因として重視さ
 れねばな らないことを示 している。 しからば本症に特有な. この病的末梢血液所見は, 血液がこ
 の病的脾 を通過 する こと により. 隣内 で直接作用 を受けるため に起 る ものである か否か につ いて。
 脾動・ 静豚間の血液変化 を対照例 と比較 し、 本症 における脾の技能 を考察 した。
           童 検紫材料ならびに検索方法
 当教室 で手術 されたパンチ症候群16例・ むよび対照例 と して胃疾患 そ' の他て ロ例について. 手
 術時脾動・静脈より血液を採取 し, 赤血球数, 1血色素景, ヘマ トクリツト値, 赤血球抵抗 赤血
 球平均直径.白血球数, 血液像,, 血小板'数, 血漿蘇白量, 赤血球沈降速度。 トランスアミナーゼ
 艇, 慶よび酸素 含量について. 脾動・ 静脈血の差を比較検討 した。 ゴた, 剔出脾を組織学的に横
 雲 し。 さきの成績と対比し検討した。
巫研究結果
 赤血球数に関 しては。 本症 も対照例も共に謄動・ 静棟血 の間に著変はな く、 その変動の程度は
 本症 と対照例と の間 に有意 の差はなかった,, さ らに本 症を格子 線維の態度か らみ た教室の分類 で
 観察 する と, 髄 索増生の著明な∬型の症・例 と, 牌洞 増生 の優勢な凹型 の症{ヲ11 との間 には有意 の差
 は認め られな かつ たが・ 田型 の症例では 脾重量が増大する に従 がつ て 浮¥静豚血での赤血球数減少
 の割合が大となることが判明 した。 しか しこれ を胆 の単位重量について比較する と, 円型の脾は
 騰重量が増大する につれて赤血 珠数 の変動 に対 する 影瀞 が少丘 くたることが判 明 した。 すな わち,
 赤血球数に対 して本症胆は 対照脾と同様に何 ら特別 の作用 を有 しては いな いが. 脾腫が著明 とな
 ると赤血球数を減少させる作用が著明 とな る。 しか しこれは脾の赤血球 を減少 させ る機能が亢進
 し. たのでは なぐ, 脾腫に よる働きの場 グ)増大のためと解された。 血色素量, ヘマ トク リツ ト値,
 赤血球抵抗, 赤血球平均直径についてはいずれ も脾動・静豚血の間 に有意 の差はな ぐ, 本症脾は
 対照鰭と同様 にそ の変動に関 して特別 の作用を有 しては いないことが判明 した。
 白焼珠数について は, 本症 も対照例 も共に, 脾動豚血よう脾静啄血に増加の傾向はあるが有意
 の蕩はなかった。 しか し. 本症は対照例に比 し, 白血球の脾郵豚 への遊出程度 が少ない傾向にあ
 こ。 喬= た, これらの血液像のうちリンパ球百分率についてみると, 本症の脾静1鰍血は脾動1泳血
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 に比 し, 上脇1的リン・く〕li(増 多症になるのに対 し. 対照例では この梯な傾向は友かつた。 なお, 以
 上 の所見 と牌重量との間に は特別の相関 々係は認め られな かった。
 血/」版については, 本症も対照例も, 脾動・憲勝血 の問に有意 の差はな ぐ, また、 この変動の
 程度は本症 と対照例 との間 に有意 の差は認められな かった。 さらに脾腫の程度との聞にも有意の
 相関々係は認め られなかった。 血数蛋 白量, 赤血球沈降速度, トランスアミナーゼ値については・
 本症 も対照例 も, 脾に よつ てけ何 ら特別 な影響 は受け ては いないことが判明 した。
 酸素含量については, 本症 も対照例 も胸動・静脈血の間に明らかに差があり. 牌を通過する こ
 とにより酸素含量 が減少することが判明 した。 ま た, 本症は対 照例 より血液の脾通過 前後 の酸素
 隔差 が大きぐ, 本症の中でも江型より円型 の症例に酸素隔差 が大であった。 しか し, これを脾の
 単位重量につ いて みる と, 本症は対照例よウ酸素解差が小さ ぐ。 本症 の中 でも夏型よりm型 の症
 例に酸素 隔差が小さ いことが判明 した。 すなわ ち, パンチ症候群脾は脾腫が著明 で洞増生が顕著
 になるに したがって・ 単位組織では. かえって酸素隔差 が小さくなることが判明 した。
 組織学 的に は, 本症も対照例 も, 脾内で.血液 有形 成分 囎 食像および破壊 像は 殆ん どみ られず,
 本症脾は対照例の脾と, この点 に関 しては何 ら差異が認められなかった。 組織標本中 で, 単位組
 畿内での髄索および胆洞 の赤血 球数分布 を謝測すると, 本症脾では対照脚に比 し, 髄索内への赤
 血球 出現率が嵩 く, しかも本症 の中でも五型よ り磁型に髄索内 への赤血球出現墨が高かった。 こ
 れは, 対照例 では髄索内より牌洞南に赤血球数が多いのに対 し, 本症では髄索内および脾洞内共
 に赤血球数が増加 しているが, 簡素内赤illt珠数増加 の割合 が, 脾洞内び)それより多いためであ 餌
 書 た, 皿型 では亘型冗比 して髄索内の赤血凱救は変 らな いが、 階綱内の赤血球数 が減少 している
 ためであることが判明 した。 書た, この随係1ロ1聞庫の程度とは関係なかった。
 以上の成績 を, 先に述 べた脾動 詳鞘永血の間の赤血球数 の比較成績 と対比 して考える と, 本症
 脾は対照脾よ り. 警た. 本症の中でも匿型 の脾は亜型の鯉よ 凱 髄罪内を赤血球が多 ぐ流れるが・
 この ことに ぶっては 血液成分が影響 をうけるこ とは殆んどないこと を示 している。
 w結 語
 パンチ症候群においては, 1血液 成分が脾 を通過することに より特 に直接的な影響は受けては む
 らず, 脾の態度は対 照例 のそれ と差が認め られなかった。 このことは・ 脾の組絵学的検索 で・ 喰
 食。 破壊像が殆ん ど認め られないことから も裏付け られ, 本症 に特有 御虹液 有形成分の減少は脾
 の直接作用とは思われず, 脾に 由来 する何 らか の体液性因子を想定すべきもの と考える。 寄た脾
 内循環の面か らみる と, 本症脾は対照脾と異な り, 赤血球が脾洞のみならず蝋索内にも多量に流
 入しているが, 脾通過により減少がみ られないことか ら, 脳内 の循環 様式によっては影響をうけ
 ることは殆んどないも のと推察 さ漁 た。 一方 酸素消費の溺か らみる と, 本症脾は対照膨 焔 脾動・
 静詠血間の酸素隔差 が大で, しかも本症の中でも五型よ り置型の脾の酸素 隔差が大であった。 し
 か しこれを脾 の単位重量についてみる と. 本症脾は 対照購より瞬動・ 了…争瞭 血闘 の猷難解差 が・1・さ
 ぐ, しかも本症 の中でも狂型よ 汐田型の脾 の齪素階差が小となる傾向が認められた。
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 審査結果の要旨
 パンチ症候群に特有左末梢血蔽有形成分の減少は7 捌脾によウ著明 に改善される。 また, 本症
 の門脈高血圧に対 して門脈下大静脈吻合術は有効であるが, 血液所見は改善されず, 捌脾を併用
 しては じめて改善されることは衆知の事実である。 これらのことは, 本症に語いては, 脾が, 血
 液有形成分の減少の病因として重視され左 り' れば右 らないことを示 している。 この本症脾の機能
 に関する研究としては, 脾の脱落症状の研究, 神経調節, 脾抽出物に関する研究左ど, 古来数多
 ぐある が, 著者の如 ぐ, 直接脾動・静脈血 を採血 して比較 した研究は数少ない。 著者は, 樋外科
 教室で経験 された1 5例のバンテ症候 群例について, この点を究明 し, さらに対照例における成
 績と比較 検討 している。 この様な研究は他 に類をみな いb また脾に よる血液有形成分の喰食, 破
 壊作用を組 織学的に検索 し, さきの脾動・静脈血の比較 成績と対比検討 した。 さ らに, 脾動・静
 脈血の酸素隔差, あるいは組織学的に胸内の赤 血球分布状態を観察して, 本症脾の機能を解明せ,
 んと試みている。 その結果の要点は次の如ぐである。
 、) パンチ症候 群に 蔚ける血液有形成分の減少は, 血液が脾 を通過することによってお こるも
 のではない0
 2) 本症脾は 髄案内に赤血球 が多箪に認め られる が, このことは, 赤血球数 に対する脾の直接
 作用に変化を来すことはた い0
 5) 本症脾はp 単位組織では脾動・静脈間の酸素隔差 が小さぐ左っている。
 以上のこ とは, 本症に特有 左末梢血液成分の減少 が, 脾に よる直接作用に よる ものでは左く,
 脾に 由来する何 らかの体液性因子を想定せねばな ら左いこと を示 している。
 また, 本症脾は対照脾とは, 脾内の血液循環様式 が著 しぐ異左り, 赤血球が脾洞 のみ血らず髄
 索内にも多量に認められるが, これは赤血球に対する脾の直接作用には変化を来さず, 本症の赤
 血球, あるいは牌の構造の変化に伴う現象と考えられた。 さらに, 脾の単位組織では, 脾動・静
 脈血間の酸素隔差が小さいが, 脾血流量は増加 している と推定され, 本症に特有癒病的脾機能を
 活発に営んでいる と考え られ た。
 以上の成績は, 今日た 沿不明の点が多 い本症脾の機能解明のため, 一つの大きな示唆と方向を
 一与えるものとして意義が深い。
 よつ て本論文は 学位を授与するに値する もの と認める。
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